
Ślqski Kurator Oświaty
ul. Pawstańcóu, 4]ą
40-024 Katowice

Kontrola planowa*

Kontrola doraźna:*

. Numęr zgłoszenia wypoczynku
umieszczonego w bazie wypoczynku/
forma wypoczynku

pEĘrowadżmie kontrcli j€st uaadlione bczpośrcdnim a8Iożeniem
zdrowia lub życia uczestników wypmzynku, jcst wyniki.m woz.śni€j

PRoToKoŁ
KoNTRoLl WYP0CZYNKU*

TAK NIE
TAK NIE

/

;,ż

kontrolaprzeprowadzanan awn i o s ek/służb, organów, insĘrtucji/* TAK NIE
(wpisaó organ! instytucję wnioskującą . ,., ..........)
kontrola we w§pólpracy* TAK NIE (wpł.lać nazwę słńby lub inspekcji)

kontrola w wyniku skargi/ interwencji osób fizycznych* TAK NIE
I. Informacj e dotyczące kontrolowanego wypoczynku

wypoczynku oraz jego
Fundacja Prodeste
ul. Pierwiosnkowa 6, 53-225 Wrocław

lub adres zamieszkania

nazwisko:
, Kierownik wypoczynku

organizatora (eśli dotyczy) Imię inazwisko, ie z dnia...

Numer zgłoszenia w bazie wypoczynku: ż6l92tDOLfL-żOż5,
Forma wypoczynku: kolonie/półkolonie/obóz
Adres wypoczynku: Trafo Base Camp Podlesice, ul. Jaskiniowa
ąl, 42-425 Kroczyce

rktr: 02.08 - 10,08.2025 r.
Imic i nazwisko:
stanowisko:
ŃŃÓ*rillęńia: oł_oR.057.2. {6?,zoŹŚ z onii oi.os .2025 r,

wydanego przez Śląskiego Kuratora bświaty, nr legitl.rnacji
kontroli: 5/25

. Data rozpoczęcia i zakończenia Kontrolę rozpoczęto dnia: 08.08 ż025 r.
i zakończono dnia; 08,08 2025 r,czynności kontrolnych

Miejsce kontroli M iej sce wypoczynku (według zgłoszen i a) TAKAIIE*
lnne mleisce w ttktt

powiadomienia o kontroli
się o zamiarze przeprowadzenia kontroli, w przypadku 8dy TęLefonicznie. listownie, pocńą elektroniczną+ - data

powiadomienia: 06.08.2025 r.

organizator korzysta ze środków
publicznych przy organizacji TAKA{IE

-* wlaściwe podkreślić
zakres kontroli
Organizacja wypoczynku zgodnie z ustawą z dnia 7 wrzęśnia 1991 r. o systemie oświafy (Dz, U. z ż024 r. poz.
'750 zę zm.) - da|ei ustawa** orazrozporądzeniem Ministra Edukacji Narodowej z dnia 30 marca2016 r.
w sprawie wypoczynku dzięci i młodzieĄ (Dz, U, z ż016 r. poz, 452, ze zm.) - drlej ro7porxqdzenie,
w szczególności:

1, zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunków wlpoozynku, w tym spełnienie wymagań ochrony
p,poż, środowiska, warunki higienicalo-sanitarne,

2. dostosowanie obiektu, w przypadku wypoczynku z udziałęm dzieci i młodzieży niepełnosprawnej,
do potrzeb wynikających zrodzaju niepełnosprawności uczestników wypoczrynku,

3. kwalifikacje kadry wypoczylku,
4. dopełnienie obowiązków wynikających z zapisów art.9żp ustawy o systemie oświaty orazań,2l ustawy

z dnia l3 maja 20ló r, o przeciwdziałaniu zagroźeniom przestępczością na tle seksualnym (Dz.U, z2024
r. poz. l802),

5. dostosowanie programu wypoczynku i zajęć do więku, zainteresowań i potrzeb uczestników, ich stanu
zdrowia, sprawności ftzy cznej i umiej ętno śc i,

lub ińiĘ i nazwisko1. Nazwa
organizatora
adręs

Imię i

Termin

pr



6. bezpieczne korzystanie z w.ł,naczonego obszaru wodnego zgodnie z ustawą z dnia 18 sierpnia 20l1 r.

o bezpieczeństwie osób przebywających na obszarach wodnych (Dz. U. z2023 r. poz.'714,zezm.)
7. bezpieczne przebywanie w górach oraz na zorganizowanych tęręnach narciarskich zgodnie z ustawą

zdnia 18 sierpnia 20ll r. o bezpieczeństwie i ratownictwie w górach inazorganizowanych terenach
naroiarskich (Dz. U. z 2023 r. poz. 7 1 54, ze un.),

8. organizacja i prowadzenie dokumentacji wypoczynku.
** kontrolujący uaktualnia publikatory aktów prawnych zamieszczonych w protokole.

III. Opis ustalonego stanu fakĘcznego
1.

Podstawa l,rawna W,magania Tak Nie
Załqcrłik nr 5 do
roąlorzqdzenia

Dziennik zajęć jest zgodny ze wzorem (zawiera: dane dotyczqce miejsca
wypoczynku, organizatora, oznaczenie grupy, imię i nązwisko kierownika
wypoczynku i urlychowawcy, dat rozpoczęcia i zakończenia zajęc, wykaz
uczestników grupy - imię i nazwisko, rok urodzenia, tygodniowy plan
prący - zadanie, termin, odpowiedzialny zą wykananie, uwagi
o wykonaniu, data, godzina, treŚĆ zajęĆ, uwagi o przehiegu, uwagi
i zaleceniat

K

Zalqcznik nr 6 do
ro4lorzqdzenia

Karta kwalifikacyjna uczestnika wypoczynku jest zgodna
z aktualn, ll] wzorem

>{
Ljczba kart kwalifikacyjnych zgodna zliczbą uczestników }a

Z akł e s, pr zy czy ny i s ku t ki s tw i e r dz ony c h n i ep r aw i dl ow o ś c i

Dodatkowe informacje i uv,a4i kontrolujqcego, wyjaśnienia konlrolowanego Ę

Imię, nazwisko i funkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidłowości

,
Podslawa
l)rawna

wymaganie - organizator zapewnia: Tak Nie Nie
doi i czi

arL 92c usl 2
pkt 1 ustawy

bezpieczne i higieniczne waunki wypoczynku, w
szczególności organizuje v,ypoczynek w obiekcie lub na
terenie spelniaj qcym wymagania ochrony przeciwpożarowej,
ochrony środowiską orąz wąrunki higieniczno-sanitarne,
określone w przepisach o ochronie przeciwpożarowej,
ochronie środowiska i Pansnłowej Inspekcii Sanitarnej, a w
przypadku wypoczynku z udziałem dzieci i młodzieĄl
niepełnosprawnej - organizuje wypoczynekw obiekcie lub na
terenie dostosowanym do potrzeb wynikajqcych z rodzaju
nie1 ,etnos1 ,rawności uczestni]ljy lri ;,66: l nku

Y

bezpieczne konystanie z wznączonego obszaru wodnego
zgodnie z ustawq z dnia 18 sierpnia 201I r.

o bezpieczeństwie osób przeĘłłajqcych ną obsząrąch
wodnych - obecność ratowników, organizacja kqpieli,
w\ 1,osażenie tlbszaru wodne,.:o (rulownic, j 

,

{

bezpieczne przebywanie w górach orąz ną zorganizowanych
terenach narciarskich zgodnie z uslqwq z dnia ]8 sierpnia
20l 1 r, o bezpieczeństwie i rątowtlictwie w górach i na
znr,, n n i zawnn l rh łpłpn a r h n n reinr,ęki rh

Y
środki czystości dla uczestników wpoczynku i odpowiednie
warunki higieniczno- sanitarne obsetuacja i ocena stanu
sanitarnego pomieszczeń i lerenu wokół obiektu wypoczynku
l l n r] k, t t em z n l, r oż pń d l n haz t l i p rlzpń.ętw a u cz c.ł t nik ów.

{

arl 92j ustawy zapoznanie rodziców i pełnoletnich uczestników
z o warunkami organizacji wypoczynku, w szczególności
terminem, miejscem lub trasq wypoczynku, jego programie
i re!:ulaminie

ś

Za kł es, p 14, czy ny i s ku tki s tw i er dz o ny c h niepr uv, i dł ow o ś c i

kł',/



D o d a t kaw e i nfo r m a cj e i uw a gi kontro l uj q c e go, vyi a ś n i e n i a k o nł, o l ow ane go

Imię, nazwisko i funkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidłowości

3. l|ypadki
Liczba wypadków podczas wlpoczynku do dnia kontroli (na podstawie protokołów powypadkowych
ewentualnie innej dokumentacji, np.: dzienniki zajęc, jerod kadry). Porównać liczbę protokołów

art92l usl 2
u§taw!

ąrL 92l usl6 | Prolokól potłypadkowy sporzqdzono w 3 egz, i przekazano rodzicom
uczestnika, który uległ wypadkowi, kuratorowi oświaĘ i organizatorowi

Ząkres, przyczyny i skutki stwierdzonych nieprawidlowości 
-

D o d a t kow e i nfor m a cj e i uw a g i ko nl r o Ę qc e go, wyj aś ni e ni a ko ntr o l ow ane g o

Imię, naałisko ifunkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidłowości 
-

4, Doslęp do opieki medycznej

Podstąw,a Wymagania
wna

arl 92c usl 2 Organizator wypoczynku zapewnia dostęp do opieki medycznej w
ramach:pkl 3 ustawy
a) w ramach świadczeń opieki zdrowotnej udzielanych na zasadach

określonych
w ustawie z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o świadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze środków

Dz, U, z 2024 r, 1,oz,,,. 146l lub

Ę ni poaitawiŹ umoi1,, zawartej z lekarzem, pietęgniarkq lub
Im

Ząkr e s, p rzy czy ny i skutki s tw i er dz o ny c h n i ep r aw i dł ow o ś c i

łłż'r
Wymaganie - Protokól powypadkowy zawiera

ań92I ust4,
5,6 ustawy

działania t,odiłle w zwiiuku z w

miejscowośc lub miejsce i datę sporzqdzenia protokolu orąz podpis

rodziców uczestniką wypoczynku, który uległ wypadkowi, albo osobę

kuratora oświaty właściwego ze względu na siedzibę lub miejsce
zamieszkania organizatora wypoczynku orąz kuratora oŚwiaty

organ prowadzqcy szkolę lub placówkę, Ęrektora szkoły lub placówki
oraz radę rodziców- w przypadku gdy organizatorem Wpoczynku jest

prokuratora w przypadku wypadku śmiertelnego, ciężkiego lub

państwowego inspektora sanitarnego - w przypadku zalruć

Imię, nazwisko i funkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidlowości

kJ-'/

okoliczno.{ci

uczestnika

ze wz::l\ du na

szkoła lub

do którl ch doszło na terenie

u§taw

Dodatkowe informacje i uwagi kontrolui qcego, wyjaśnienia kontrolowanego



Podstawą

!)rawna

Wymagania Tak Nie Nie
dotl c-l

:o
)qal
źr}.

§ 4 usr 1-3
rozpołzqdzenia

L iczbą uczestników wypoczynku poz ostaj qcych pod opiekq j e dnego
wychowawcy wypoczynku nie może przeh,aczać 20 osób,
W przypadlu grupy z dziećmi do l0 roku życia oraz grupy mieszane.j,
w której sq dzieci do I0 roku Ęcia, liczba uczestników wypoczynku
pozostajqcych pod opiekq jednego wychowav,cy wypoczynku nie
może |rrzekraczac l5 osób

{

Dopuszcza się udzial nie więcej niż 2 uczeslnikóv,
niepelnosprawnych lub przewlekle chorych w grupie pozostajqcej
pod opieka jednego wychowawcy wypoczynku, o której mowa
w ust. ] i 2. W przypadku wypoczynku organizowanego wylqcznie dla
dzieci niepełnosprawnych lub przewlekle chorych liczbą
uczes tni ków wypoczynku w grup i e poz os t aj q c ej p o d op i ekq j e dne go
wychowawr4ł wypoczynku powinna być zgodna z liczbq dzieci
określonych w przepisach doĘczqcych przedszkrlli i szkól

(

w dniu kontroli
2O

Uczestników do lat 10

=ź_

Uczestników niepełnosltrawnr ch 2a
Liczba rr l,chowawców
Uzasadnienię różnic w liczbię uczestników vrypoczynku (stan według zgłoszenia'i ł dniu kontroli).

r1cf a{*y'ał^r,,
_,r"

Zmian| w :.|Ioszeniu wl,poc:.vnku
wW, ,oc.l,nku rAK J NIE

Zmiany dotyczyły (proszę wymienić przycrynl zmiyi aCQ _ća,!ł-rb-,^aą ea, '
-Zęc &#ffiTjł, o"ąó €&{cT a.o .ryaĘ,a o

Ołiu*nuft^ińbwr;c4,ry 
l rk"tkl rt l"rdr*y"h rkprawldhwoful -@-ó;ł .

D"drtk"*"l"f"r**jr-iuwąiło-rxrotuiqcąo,iyiaśniientałonirolowąneso--

Imię, nazwhko i frrk"j.,r"by "dp"rl"d"lrl*j

5. Uczestnic,l }l,|,!,oc:.),nku i ołganizac_ia gru1,

6. Kadra wypoczynku

r

Zaświadczęnie z l(rajowego Rejestru Kamego
pisemne oświadczenie tierowniła o niekara]ności złożone

Informacja z Rejestru Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym

Ukończone l8 lat, co najmniej rłryksztalcenie średnie, kurs na .

oraz ao najmniej tr-zyletnie doświadczenie w wykonywan
rvychowawczych lub opiekuńczo -wychowawczych uzyskane r

Ukończone l8 lat, kurs na kierownika wypoczynku oraz instruktor
co najmniej przewodnika lub równoważnym bez co najmniej średr

l8 lat, instruktor harcęrski w stopniu co nai

TAK NIE

Y
w związku z pracą w

v ><

na kierownika wypoczynku
vaniu zadań dydakĘcalo-
re w okresie ostatnich 15 lat

x
lktor harcerski w stopniu
średniego wykształcenia,

mniej podharcmistrza lub

k1^,/

a) Kierownik w1 poczi nku
kwelifi kacji kierownika wypoczynku

t-
Lj



8. Ukończone l8 lat, co najmniej wyksztalcenie średnie, osoba zajmująca stanowisko
kierownicze w szkole/ placówce (nalezy podać nazwę szkoĘ lub
plaoówki)

{

9. Ukończone l8 lat, co najmniej wykształcenie średnie, kurs na kierownika wypoczynku
oraz nauczyciel w (nazwa szkoły/placówkD .. . ..-. .,.,...,.. }a

Stan faktyczny ustqlono po ząpoznaniu się z naslępujqcymi dokumentami (wpisać nazwę dokumentu,

Wl:i;ł:r!ń7:!';r,T,Ył7::!;rpstw na Tle .eksualnym_ _e_s{ą a?- 07 2o?§/
Zaświadczenie z Krajowego Rejestru Karnego , an, 3.0t ?ńńfr"rstwo Sprawiedtiwości
oświadczenie o niekarolności z dnia 

-Zoświadczenie o ukończeniu kursu dla kierowników wypoczynku: 23,e7 , 2a2PC
Z akr es, p r zy czy ny i s ku t ki s tw i e r dz o ny ch n i ep r aw i dł ow oś c i :

Dodatkowe informacje i uwagi kontrolujqcego, wyjaśnienia kontrolowanego: ^

Imię i nanłisko, funkcja osob1l ojplr;edzialnej za nieprawidlowości

Lic,zba w dniu kontroli:

lp. Rodzaj kwalifikacji wychowawców wypoczynku TAK/
liczbt
osób

NIE/
liczba
osób

l Zaświadczenie z Krajowego Rejestru Kamego K-e
2.

:::::: :::]:i::::" : :,::::g§: :1-:::,,.: ::11i,: : ::::: l
J. lnformacja z Rejestru Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym Y-ź
4. Ukończone 18 lat, co najmniej wyksztalcenie średnie, kurs na wychowawcę

wypoczynku Y-ń
5. Ukończone l8 lat, co najmniej wyksżałcenie średnie oraz nauczyciel (...) )<-
6. Ukończonę l8 lat, instruktor harcerski w stopniu co najmniej przewodnika lub

równoważnym bez wyksztalcenia średniegojeżeli wypoczynekjest organizowany ptzez
orsanizacie harcerska

K
7. Ukończonę l8 lat, co najmniej wyksxalcenie średnię oraz trener lub instruktor sportu

ieśli ullrawnienia nadano |,rzed23 sierllnia 2013r. {
Stan faktyczny ustalono po zapoznaniu się
wy dan ia, ins tytucj ę/ or gan wy daj q cy) :

następuj qcymi dokumentami

aświadczenie o niekaralnościz dnia -4A O{. ?o"f 4

ł;i;;: j,:s:::l:::i*lł,,#?i;::n,i,;:?.u,;:r?ł"ffi :i"łfi #!!
Zaświadczenie o ukończeniu kursu na wychowawcę ,ypo'rryiku: l O6 Za7a1 ?r,OŚ2a2Ę 1§,ą

ą+ , o?. \a?s} ig.a.f . ?P?ę: i (l,łi:, 2'ł !{

dokumenlu,(wpisać nazwę

/
Zakes, przy cryny i śkutki stwierdzonych nieprawidłowości:

Dodatkowę informacje i uwagi kontrolującego, wyjaśnienia kontrolowanego: -

Imię, nazwisko i funkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidłowości

b )Wychowawcy wypoczynku
Liczba rr iohowawców w dniu kontroli: 1l).

{a b?ż

3Ąab,?l?f
,źffifr

a

s/
c. Pozostała kadra wypoczynku



Liczba

Rodzaj uprawnień TAK/
liczba
osób

NIE/
liczba
osób

Ukończone l8 lat, co najmniej wykształcenie średnie, wiedza, doświadczęnię i
urnĘtności niezbędne do realizacji zajęć

Informacja z Rejestru Sprawców Przestępstw na Tle Seksualnym

Stan faĘczny ustalono po zapoznaniu się z następującymi dokumentami (wpisać nazwę dokumentu, rok
wydania, ins§rtucję/ organ wydający):

Zakres, prryczyny i skutki stwierdzonych nieprawidłowości;

Dodatkowe infonnacj e i uwagi kontroluj ącego, wyj aśnieni a kontrolowane go :

lń """*r*- n"rcl. 
"*Uv "ap" p**iało*"S"i -

7. Kierownik wypoczynku - dokumentacja i realizacja zadań
Podstawa prawna: § 5 ust. l rozporządzenia

Lp. TAK NIE
1 Opracowanie planu pracy oraz rozkładu dnia podczas wypoczynku i kontrola

ich realizacji {
,) Ustalenie i przydzielenie szczegółowego zakresu crynności wychowawcom

wlpoczynku, trenęrom i instruktorom sportu, rekreacji, animacji
kulturalnooświatowej, lektorom jęzryka i innym osobom prowadącym
zajęcia podczas wypoczynku

r
J. Kontrola wykonywania obowiązków przez osoby wymienione w pkt 2

(porwierdzona dokumentacją np.; dzienniki zajęć, protokoĘ narad z kadrą
wlpoczynku, obserwacj a zajęć)

{

4. Zapewnienie uczestnikom wypoczynku właściwej opieki od momentu
przejęcia ich od rodziców do czasu ponownego przekazania rodzicom -
w przypadku peholetnich uczestników wypocrynku z miejsca i do miejsca
zbiórek wyznaczonych przęz organizatora wypoczynku

{

5. Nadzór i przestrzeganie bezpiecmych i higienicznych warunków
wypoczynku, w tW zapoznanie z regulaminem wypoczyrku, instrukcjami
i regulaminami regulującymi kwestie bezpieczeństwa podczas pobi,tu
w obiekcie, uczestniczenia w ruchu drogor,. m, zaięciach §lrortowych

>(

6., Zapewnienie uczestnikom wypoczynku korzystania wyłącznie
z \wznaazonych obszarów wodnych, o których mowa w art.Z ustawy z dnia
18 sierpnia 20l1r. o bezpieczeństwie osób przebywających na obszarach
wodnych w obecności ratownika wodne1lo i w.. chowawcy \\,\ floc,i \ nku

X
,7 Zapewnienie zróżnicowanej dieĘ uczestnikom wypocąłrku (posiada

i adłos1l is w 1lrzr ; 
ląd|ęu prowadzenia Ąwienia) X

8. Dokqnanie podziału uczestników wypoczynku na grupy x
9. N adzór nad r_e ąliąg g płogr.g" x

.Kl0 Kieruje

Stan faktyczrry ustalono w oparciu o:
Dokumentacj ę wypoczynku min. Regulamin formy wypoczynku, Ramowy program
wypoczynku, planu pracy oraz rozHadu dnia podczas wypoczynku, zakresu czynności
wyc howaw cy, dzienniki z aj ę ć,

Za*es, przyczvny i .ku*irt*i".dr""y"h "Ę**idł"*"ś.i, _

,,r
MŁ/

wlpoczynkiem



Dodatkoweinformacjeiuwagikontrolującego'wyjaśnieniakontrolowanego:

lmię, nazwisko i funkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidłowości

8. Działania i dokumenty potwierdzające realizację obowiązków wychowawcy

Podstawa

2. Ogólna informacja o stanie pomieszczeń, wyposazeniu, otoczenia obiektu, obiektach
sportowych, wargpkach zakwaterowani a r

. . . _:_ :, . : 1',^): . śR;:: T ?:;ń n Ń.** a .'. . óałłłfu ,

.,. ,. ńł}l,te>.,q.".kś4 ń .../.'....p.7fr,e-ee(.<.:.. .PÓ. kź4

prawna: §5ust.2
Lp. Dzialania i dokumenty potwierdzające realizację obowiązków

wlchowawcr
TAK NIE

1 Zapoznanie się z kartami kwalifikacyjnymi uczestników wypoczynku x
ż. Poinformowanie kierownika wlpoczynku o specjalnych potrzebach

uczęstników wypoczynku
{

J. Prowadzenie dziennika zajęć realizowanych podczas wypoczynku, którego wzól
okeśla zał. nr 5 do rozporządzenia

Y
4, Opracowanie plan pracy uczestników wypoczynku zorganizowanych w grupę X
5. Organizowanie zajęć zgodnie z rozkładem dnia x
6. Realizowanie programu wlpoczynku x
,7. Sprawowanie opieki nad uczestnikarni wypoczynku zorganizowanymi w grupę

w zakresie higieny, zdrowia, wyżywienia oraz innr ch cz_l,nności o1liekuńczr ch d
8. Zapewnienie bezpieczeństwo uczestnikom wypoczyŃu zorganizowanym

w grul)ę {
9, Zapewnienie bezpieczeństwa uczestnikom wypoczynku, we wspóĘracy

z ratownikiem wodnym, opieki w czasie korzystania zwznaczonych obszarów
wodnych, o których mowa w ar1,2 ustawy z 18 sierpnia 2011r.
o bezllieczeństwie osób przebl wających na obszarach wodnych

d
l0 Realizowanie innych zajęć zleconych przez kierownika wypoczyŃu ,x
Stan faklyczny ustalono v,oparciu o:
Dokumentację wypoczynku min, karty kwalifikncyjne uczestników wypoczynku, Ramowy program
wypoczynku, planu pracy oraz rozkładu dnia podczas wypoczynku, ząkłesu czynności
vy chow aw q,, dz ienn i k z aj ę ć.

Zakr es, pr ży azy ny i skutki stw ierdzonych nieprawidłowo śc i :

Dodatkowe informacj e i uwagi kontro luj ącego, wyj aśnien i a konff olowane go :

Imię, nazwisko i funkcja osoby odpowiedzialnej za nieprawidłowości

rV. Spostrzeżenia i uwagi o realizacji pfogramu wypoczyrku (dostosowanie programu do
wieku i zainteresowń uczestników, ciekawe formy realizacji zajęó, turystyka i krajoznawstwo

v.
., !. .?;ruli;: ;'iI;ż.:. . .,ć'.db#
lnne uwagi, informacje, spostrzezenia: '



VI. W trakcie przeprowadzonej kontroli strvierdzono następujące nieprawidlowości
i uchybienia, które naleĘ usunąć w terminie do ....ffi.....
1......
2.,.,..
3.,.,,.
VII. W trakcie kontroli stwierdzono następujące nieprawidlowości, o których zostanie

powiadomiony Śląski Kurator Oświatyw celu podjęcia crynnościwynikających z ań.
9żn.

1,

2,
J.

Informacja o prawie do odmowy podpisania protokołu:

Zgodniezart,92 m ust. 12 ustawy zdnia 7 września 1991 r. o systemie oświaĘ (Dz. U. zż024 r.
poz. 750 ze zm.\ organizator wypoczynku lub kierownik wypoczlłrku albo osoba upowazniona
ma prawo odmówić podpisania protokołu kontroli wypoczynku.

Odmowa podpisania protokofu kontroli wypoczynku
TAK* NlE* X

ł vlaścilłe :ą:nac:yć

pouczęnię

Zgodnie z art.92 m ust. 13 ustawy z dnia7 wrzęśnia l99 l r. o systernie oświaty(Dz, U, z 2024 r. poz,750 ze zm.)
organizator wypoczynku lub kierownik wypoczynku albo osoba upoważniona w terminie
7 dni od otrąlmania protokołu kontroli może zgłosić do sląskiego kuratora oświaty pisemne umotywowane
zastrzeżęnia do ustaleń w nim zawartych,

l/

Kroczyce

(podpis kiaownika/organizatora wypocąlnku)

08.08.2025 r.

(Miejscowośc)

*r,-.m
(czytelny podpis kierownika/organizatora wypoczynku
lub os oby up ow ażn io nej )

Ko p i ę p r ot o kolu ott,zym ał em

(dat a s p orzqdz e nia pr otokołĄ

(pieczqtka i pod1 łii ggr,1,1, kontroluj qcej)


